Lesions observees au fond d’oeil 


L e fond d’oeil fait le diagnostic et precise la 
forme Clinique. 

Maculopathie liee a Page 

Deux types de drusen peuvent etre vus au fond 
d’oeil (fig. 1 et 2): 

- les drusen miliaires, petites lesions de moins 
de 63 pm jaunatres arrondies a contours nets; 
- les drusen sereux, lesions jaunatres de plus 
de 125 pm, de forme polycyclique, a contours 
flous et pouvant confluer. 

Les migrations pigmentaires torment des 
petites taches brunes irregulieres, 
ponctiformes. 

Degenerescence maculaire liee a Page 

Dans la DMLA atrophique (fig. 3), le fond d’oeil 
montre des zones d’atrophie de I’epithelium 
pigmentaire (zone plus pale que la retine saine 
avoisinante, pouvant laisser apparaTtre les gros 
vaisseaux choroidiens sous-jacents). 

Dans la DMLA exsudative (fig. 4 a 8), plusieurs 
anomalies peuvent etre mises en evidence au 
fond d’oeil: une membrane neovasculaire, des 
hemorragies maculaires, un oedeme maculaire, 
un decollement sereux retinien, des exsudats 
secs ou une fibrose maculaire sequellaire. • 

1. MLA: drusen sereux au fond d’oeil. 

2 . MLA: drusen sereux et migrations 
pigmentaires. 

3 . DMLA atrophique : plage d’atrophie 
geographique. 

4 . DMLA exsudative : neovaisseaux maculaires. 

5 . DMLA exsudative : hemorragie maculaire. 

6 . DMLA exsudative : decollement 
de I’epithelium pigmentaire. 

7 . DMLA exsudative : neovaisseaux choroidiens 
retrofoveolaires. 

8 . DMLA exsudative : fibrose maculaire 
sequellaire. 



puis observer le point central avec un oeil 
ouvert, puis l’autre. Une distorsion des 
lignes ou une zone effacee, embrouillee, 
sur une partie de la grille, sont generale- 
ment liees a une atteinte maculaire (si le 
test est realise chez le medecin genera- 
liste, le patient doit consulter en urgence 
un ophtalmologiste) ; 


- la mesure du tonus oculaire, qui est 
normal en l’absence de pathologie associee ; 

- Vexamen biomicro scopique (lampe a 
fente), normal en l’absence de pathologie 
associee ; 

- Vexamen dufond d’oeil ( dilate ) qui 
permet de faire le diagnostic et d’appre- 
cier les differentes formes cliniques de 


degenerescence maculaire, en observant 
les differentes lesions caracteristiques 
(v. encadre). 

Examens paracliniques 

L’angiographie a la fluoresceine 
(fig. 2) recherche les neovaiseaux cho- 
roidiens et les localise par rapport a la 
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